
Santander Consumer Bank S.A.

Data:1 ........................................................................................................................

Dane Posiadacza Rachunku:

Imię i nazwisko: .........................................................................................................

PESEL: ......................................................................................................................

Rodzaj, seria i nr dokumentu tożsamości: .................................................................

Adres zameldowania2: ...............................................................................................

 

Oświadczam, iż korzystając z przysługującego mi prawa, na podstawie art. 40 ust. 1 Ustawy o prawach konsumenta odstępuję od Umowy Rachunku 

nr ................................................................................  zawartej z Santander Consumer Bank S.A. z siedzibą we Wrocławiu przy ul. Legnickiej 48 B, 

54-202 Wrocław, adres do doręczeń elektronicznych wpisany do bazy adresów elektronicznych: AE:PL-30659-28569-RVCSR-31, wpisanym do 

Krajowego Rejestru Sądowego prowadzonego przez Sąd Rejonowy dla Wrocławia-Fabrycznej, VI Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru 

Sądowego pod numerem KRS 0000040562, NIP: 527-20-46-102, wysokość kapitału zakładowego 520.000.000,00 zł, wpłacony w całości.

Środki z Rachunku proszę przekazać na Rachunek powiązany nr: .........................................................................................................................3

nazwisko i imię właściciela rachunku: ......................................................................................................................................................................4

nazwa banku prowadzącego rachunek: ................................................................................................................................................................... 5

Zwrot środków z Rachunku nastąpi pod warunkiem potwierdzenia oświadczenia woli złożonego przez Posiadacza Rachunku  – na zasadach 

określonych w Regulaminie. Potwierdzenie może być dokonane telefonicznie przez pracownika Centrum Telefonicznego.

czytelny podpis Posiadacza Rachunku
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1  data bieżąca w formacie DD. MM. RRRR
2   ulica numer domu, numer lokalu, kod pocztowy, miasto
3   nr Rachunku powiązanego, z którego nastąpiło przekazanie środków na Rachunek oszczędnościowy
4   imię i nazwisko właściciela Rachunku powiązanego
5   nazwa banku prowadzącego Rachunek powiązany

Wyjaśnienia:

okres odstąpienia od umowy rozpoczyna się następnego dnia po dniu zawarcia Umowy i kończy się 14-go dnia tego okresu;

Adnotacja Bankupieczęć i podpis pracownika Banku

Wypełnia Bank

RO Oświadczenie o odstąpieniu od umowy Rachunku oszczędnościowego


